Резистентность к антибактериальным препаратам Salmonella thyphimurium by Лавринович, Д. Н. et al.
РЕЗИСТЕНТНОСТЬ К АНТИБАКТЕРИАЛЬНЫМ 
ПРЕПАРАТАМ S A L M O N E L L A  ТН  Y P H IM U R 1U M
Л а вр и н о в и ч  Д . Н ., С ем ен о в  В. М ., Д м и т р а ч ен к о  Т.И., 
К р ы л о ва  Е. В., Ч екуш ко  А .Е ., С и дорови ч  Е. М.
У О  «Витебский государственный ордена Дружбы народов 
медицинский университет»
Наибольшую сложность вызывает лечение внутрибольничного 
сальмонеллеза, вызванного S .typh im urium , что связано с постоянно 
растущей устойчивостью возбудителей к большинству антибиотиков. 
Как показывают литературные данные, применение антибактериаль­
ных препаратов в лечении больных нозокомиальным сальмонеллезом, 
вызванным S .typ h im u r iu m , не позволяет добиться полного микробио­
логического излечения, не может существенно влиять на эпидемиоло­
гический процесс при данной форме заболевания [1]. В Белоруссии в 
90-е годы значительно вырос удельный вес S  typh im urium  (37,1%) в 
связи с появлением нового мультирезистентного штамма, выделявше­
гося во время эпидемических вспышек преимущественно в закрытых 
коллективах для социально неблагополучных детей (дома ребенка, 
психоневрологические стационары) [2].
С целью коррекции схем этиотропной терапии нами проведен 
сравнительный анализ чувствительности S .typ h im u riu m  к антибактери­
альным препаратам в периоды 1997-2000 гг. и 2003-2005 гг.
С этой целью проведено исследование чувствительности к анти­
биотикам 49 клинических изолятов S .typh im urium , выделенных от
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больных сальмонеллезом, которые были госпитализированы в Витеб­
скую областную инфекционную клиническую больницу в период с 
1997 г. по 2000 г. и 31 клинического изолята S  typh im urium , выделен­
ного от больных, находившихся на лечении в период с 2003 г. по 2005 
г. Определение чувствительности сальмонелл к антибактериальным 
препаратам проводили диско-диффузионным методом.
Результаты проведенных исследований показали, что для 
S. typ h im u r iu m  характерен высокий уровень резистентности к боль­
шинству антибактериальных препаратов. При этом продолжает воз­
растать резистентность к ампициллину (с 89,3% в период 1997 -  2000 
гг. до 93,3% в период 2003 -  2005 гг.), доксициклину (с 60,4% в пери­
од 1997 -  2000 гг. до 83,3% в период 2003 -  2005 гг.), полимиксину (с 
1,4% до 14,3% соответственно), гентамицину (с 51% до 62,5% соот­
ветственно). В тоже время в последние годы снизилась резистент­
ность S  typh im urium  к хлорамфениколу с 85,3% в 1997 -  2000 гг. до 
64,5% в 2003 -  2005 гг. Наиболее тревожным является появление ре­
зистентности S. typ h im u riu m  к ципрофлоксацину (4,5%) в период 2003 
-  2005 гг., что не регистрировалось в предыдущие годы. Снизилась 
резистентность к цефалоспоринам Ш поколения с 61,1% в 1997 -  2000 
гг. до 41,6% в 2003 -  2005 гг., что, вероятно, связано с уменьшением 
доли госпитальных штаммов S .typ h im u riu m . При этом в течение двух 
временных периодов исследований не было выявлено ни одного рези­
стентного изолята к меропенему и амикацину.
Таким образом, проведенный анализ показал, что выбор этио­
тропной терапии при сальмонеллезе тифимуриум имеет существееные 
ограничения. Препаратами выбора остаются ципрофлоксацин, меро- 
пенем и амикацин. При отсутствии эффекта от проводимой терапии ее 
коррекция должна проводится с учетом результатов определения чув­
ствительности штамма 5.typh im urium , явившегося причиной заболева­
ния.
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